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主する。
(なお， V. C.，M. B.C.の各数値は Baldwin)の
予測値に対する百分率.を以って示されている。〉 
18.胆路系疾患の臨康的研究
角田富雄，師尾武，IJ、藤田和郎
鈴木一郎，鈴木和夫，伊藤 進
横川稔，和田豊治，秋葉藤一
佐藤忠夫 (三輪内科〉
我々は昭和 30年 6月以来当内科にス院せる胆路
系疾患に於ける寄生虫，感染，閉塞，肝傷害が相互
に如何なる意義を有するかを検討した。各種肝機能
検査成績は比較的軽微にしてプロ{ムサルフーレシ
試験以外は概ね正常値を示したが，結石或いは腫蕩
等による総輸胆管閉塞例で、は種々の肝機能障碍を示
した。
肝生検による組織学的所見は感染或いは閉塞の有
無に左右され感染の認められない例では軽微であ
り，感染を認めレ線上胆嚢収縮不良なる例では胆管
炎の像を示し，総輸胆管閉塞例では閉塞性黄症の像
を示し感染の併存により胆管炎，肝細胞の菱化，時に
は :mi1iarabszess，線維化等も認められる事あり。
十二指腸液培養は直接穿刺培養と略一致するが，
結石等の総輸胆管閉塞例では前者は概ね 2株以上の
菌株を認め後者より多くの菌株が見られた。経静脈
的胆嚢造影不良度と各種肝機能検査成績，肝生検所
見を対比すれば或る程度の結石の部位決定が可能な
る様に思われる。
19.心不全患者におけ各自律神経性諸スチグマー
タにワいて
岩垂 イ言〈斎藤内科〉
心不全患者，とくに，狭心痛，絞犯感を訴える患
岩について M-K反応を行い，それと気管支鴨息発
作による呼吸困難と比較した。心不全患者は夜間S
型となるがこれと夜間におこりやすし、呼吸困難発作
との相闘を見た。
50例の心不全患者について，ジギ化前後の血清電
解質・尿中排:庇量・血祭蛋白分劃・細胞外液量・腎
グ P アラシスの~動を追求し， W-B循環分析値の面
とあわせてジギ、不応の問題をのぺた。血清K，およ
び，血竣蛋自分劃の面から見ると，.血清Kはジギ化
によって次第に増量することが多し血清Kが心収
縮に大きな役割を果すことをのベ，ジギを運澱する
と考える Alと，心不全状態と比例する γ分劃とは
ジギの効果と相関することをみた。
〆イヤモァク，スについて動物実験を行い，それが
呼吸，血清電解質，尿中排世量， pHに及ぼす影響
を考察し，心不全e例を中心としてその臨床成績をの
ベた。 
20. 皮膚とビタミシ B1 及~B2 
0竹内勝，麻生和雄，三橋慎一
岡本昭二，片山.喬，内海混
手代木儀八 (皮膚泌尿器〉
演者は蛍光顕微鏡法を利用し，皮膚内 B10B2が主
として，表皮，毛根，汗腺等に多いことを確めた。
また，定量的に， 
1) B1欠乏家兎の皮膚 B1の愛動 
2) 蛙，其他を用い皮膚B1とを身B1との関係 
3) 人間及び動植物の色素部及び色素脱出部の 
81> B2量 
4) 人間及び動物の表皮，真皮に含有せられる 
B11 82の比較 
5) 皮膚疾患の治療に皮内に局所注射せられた 
81の代謝及び軟膏に混じ塗擦した B1の皮膚吸収に
つき述べたいと思う。 
21.非律動I!生痘撃性胃症候群について
谷口恒郎(水戸日:赤外科〉
胃，十二指腸潰蕩或は胃癌の診断の下に開腹せる
に，胃に何らの器質的安化を認めぬ場合に遭遇する
ことがある。島田教援等は之を幽門症候群と呼び，
松永教授等は之を前庭部建欝症と名付けておる。本 
疾患は胃壁の不規則非律動的な痘響性収縮を主体と
する一つの慢性の機能的疾患であるが，斯る菱化は
単に幽門前庭部に限るものでなく，胃{本部，噴門部
にも起るものであることを強調し，之に非律動性痘
欝性胃症候群と名付けて，水戸日赤外科最近の 7年
聞に慢性胃症状を訴えて来院し，レ線診断を実施せ
る4170名中， 272名，即ち 6.5%の木疾患群を分離
し，本疾患のレ線診断上の特徴症状の分析，胃液酸 
度等について述べ，併せて之が手術的療法(胃切除
術，左側迷走神経切断術〉及び保存的療法の経験に
、ついて述べる。 
22. 過去 2 年聞に遭遇せ~骨腫療例の検討 
0石橋文太，渡辺良彦，鹿山徳男
斎藤隆 (整形外科〉
最近の整形外科領域に於ては，骨肉腫及び之に連
